E SEAUROS POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
DEL CUMPLIMIENTO
ESTRDO S.A.
T B R STES RCE CONTRATOS
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.suC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 1 11-40-101093571 0
FECHA EXPEDICIQN VIGENCIA DESDE A LAS ~ VIGENCIA HASTA A LAS
= DIA MES ANO DiA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
22 | 06 | 2026 19 | 06 | 2026 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 EMISION ORIGINAL
CATOS DEL TOMADOR F GARANTLFADGD
NOMBRE O RAZON CENTRO DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO CENDIATRA SOCIEDAD POR ACCIONES IDENTIFICACION NIT: 800.180.176-0
SOCIAL SIMPLIFICADA
EDIRECCION: CL 19 NRO. 3 -50P12 |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFONO: 2826817
DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARIO
ASEGURADO: MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL UNIDAD DE GESTION GENERAL DIRECCION ADMINISTRATIVA |IDENTIFICACION NIT: 899.999.003-1
IRECCION: KR 54 NRO. 26 - 25 CAN CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL TELEFONO 3150111

L ENEFICIARIO: 899999003 - MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL UNIDAD DE
GESTION GENERAL DIRECCION ADMINISTRATIVA

DOBJETO DEL SEGURD

4 CON SUJECION A LAS CONDICIONES GENERALES DE LA POLIZA QUE SE ANEXAN 15-05-2020 - 1329-P-06-00000-E-RCE-002A-D0O0I / 31-03-22
-1329-P-06-00000-E-RCE-001P-DO0I, QUE FORMAN PARTE INTEGRANTE DE LA MISMA Y QUE EL ASEGURADO Y EL TOMADOR DECLARAN HABER RECIBIDO Y HASTA EL LIMITE
%4 DE VALOR ASEGURADO SENALADO EN CADA AMPARO, SEGUROS DEL ESTADO S.A., GARANTIZA:

GARANTIZAR LA RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DE LA ACEPTACION DE OFERTA 302/2026 MDN-UGG-DA DE FECHA 19-06-2026

OBJETO:PRESTACION DE SERVICIOS PARA LA REALIZACION DE LAS EVELUACIONES MEDICAS OCUPACIONALES PARA LOS SERVIDORES PUBLICOS DEL MINISTERIO DE DEFEBSA
NACIONAL-UNIDAD DE GESTION GENERAL

AMFPAROS
RIESGO: PRESTACION DE SERVICIOS
o AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
3 DESDE HASTA ACTUAL
gl PREDIOS LABORES Y OPERACIONES 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
gl CONTRATISTAS Y SUBCONTRATISTAS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV
VEHICULOS PROPIOS Y NO PROPIOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

ACLARACIONES

| _GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADOTOTAL | PLANDEPAGO |
§ **+*748,332.00 § *+*+++*+20,000.00 $ *****145,983.00 § *rrewiainnt914,315.00 $ ******350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDIARID DHETRIBUCION COABEBURD
MOAERE CLAVE D BAAT. MOMERE COMPATIA 56 FART, WALDR ASEOLRADO
EXPERT ASESORES DE SEGUROS LTDA 255822 100.00

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL
21 CONTRATO Y DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA
EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S)
GARANTIA(S) QUE SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.
NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE
POLIZA, POR LO TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.
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EEE""M POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
EETROO S.A. CUMPLIMIENTO
MIT. 850.008.576-5 RCE CONTRATOS
[CTUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COD.SUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 11 11-40-101093571 0
TFECHA EXPEDICION — VIGENCIA DESDE ATAS — VIGENCIAHASTA ATLAS
DIA MES ANO DIA MES ANO HORAS DIA MES ANO HORAS TIPO MOVIMIENTO
22 | 06 | 2026 19 | 06 | 2026 00:00 31 12 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
DATOS DEL TOMADOR f GARANTIZADOD
OCIAL CENTRO DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO CENDIATRA SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICADA [IDENTIFICACION NIT: 800.180.176-0
DIRECCION: CL 19 NRO. 3 - 50 P12 CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL |TELEFON0: 2826817
DATOS DEL ASEGURADD ! BEMEFICIARIO
IASEGURADO: MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL UNIDAD DE GESTION GENERAL DIRECCION ADMINISTRATIVA IDENTIFICACION  NIT: 899.999.003-1

IDIRECTION: KR 54 NRO. 26 - 25 CAN |CIUDAD: BOGOTA, D.C., DISTRITO CAFPTTAL | TECEFONO: 3150111

- AD DE GESTIUN
BENEFICIARIO: GENERAL DIRECCION ADMINISTRATIVA

AMPAROS DEDUCIBLE VIGENCIA VIGENCIA SUMA ASEG
DESDE HASTA ACTUAL

RESPONSABILIDAD CIVIL PATRONAL 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

RESPONSABILIDAD CIVIL CRUZADA 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

GASTOS MEDICOS 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

DANO EMERGENTE Y LUCRO CESANTE 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00
PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

PERJUICIOS EXTRAPATRIMONIALES 10.00 % DEL VALOR DE LA 19/06/2026 31/12/2026 $350,181,000.00

PERDIDA - Minimo: 1.00 SMMLV

LA MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
DARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE
SE ESPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

NOTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
TANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION

PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.
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POLIZA DE SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL EXTRACONTRACTUAL DERIVADA DE
CUMPLIMIENTO

RCE CONTRATOS

EEQU ROS
E-!ITFI:H:I‘ H.A

NIT. 860.008 578-6
CIUDAD DE EXPEDICION SUCURSAL COoD.sUC NO.POLIZA ANEXO
BOGOTA, D.C. BOGOTA 11 11-40-101093571 0
FECHA EXPEDICION VIGENCIA DESDE ALAS "~ VIGENCIA HASTA ALAS
= DIA MES  ANO DIA  MES ANO |HORAS | DIA . MES ANO | HORAS TIPO MOVIMIENTO
& 2o | 06 | 2026 19 | 06 | 2026 00:00 31 | 12 | 2026 23:59 | EMISION ORIGINAL
: DATOS DEL TOMADOR | GARANTIZADD
NOMBRE O RAZON CENTRO DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO CENDIATRA SOCIEDAD POR ACCIONES IDENTIFICACION  NIT: 800.180.176-0
SOCIAL SIMPLIFICADA
DIRECCION: CL 19 NRO. 3 - 50 P12 [cluDAD:  BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL [TELEFONO: 2826817
: DATOS DEL ASEGURADD | BENEFICIARID
=, SEGURADO: MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL UNIDAD DE GESTION GENERAL DIRECCION ADMINISTRATIVA [IDENTIFICACION NIT: 899.999.003-1
IRECCION: KR 54 NRO. 26 - 25 CAN CIUDAD: _ BOGOTA, D.C., DISTRITO CAPITAL ___|TELEFONO __ 3150111
BENEFICIARIO:

Recuerda que pue ualizar CONOCE LOS MEDIOS DE PAGO

tus datos de contacio conforme - i
=,
e VISA

a la Ley 2300, a trav
nuestras paginas:

www.segurosdelestado.com
o www.segurosdevidadelestado.com

Ve ala opcion POQR vy
Acceso a la informacion

- PAGOS CON CONVENIO *No aplica para transferencias

. Sgguros del Extado
SR e T C Cuenta Convenio DOB4G5445

==y VALOR PRIMA NETA GASTOS EXPEDICION IVA TOTAL A PAGAR VALOR ASEGURADO TOTAL PLAN DE PAGO

§$ *****748,332.00 § ***+**20,000.00 $ *****145,983.00 § rrvewrrrg14,315.00 $ ****+*350,181,000.00 CONTADO
INTERMEDWARKD DR TRIBUCIOH GOAEEGURD
HNONESE CLAVE % DE PART MOMERE COMPAT I 5 PART VALDR, ABEGURADD
EXPERT ASESORES DE SEGUROS LTDA 255822 100.00

A MORA EN EL PAGO DE LA PRIMA O DE LOS CERTIFICADOS O ANEXOS QUE SE EXPIDAN CON FUNDAMENTO EN ELLA, PRODUCIRA LA TERMINACION AUTOMATICA DEL CONTRATO Y
= "SiDARA DERECHO A SEGUROS DEL ESTADO S.A. PARA EXIGIR EL PAGO DE LA PRIMA DEVENGADA Y DE LOS GASTOS CAUSADOS CON OCASION DE LA EXPEDICION DEL CONTRATO.
QUEDA EXPRESAMENTE CONVENIDO QUE LAS OBLIGACIONES DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. SE REFIERE UNICAMENTE AL OBJETO Y OBSERVACIONES DE LA(S) GARANTIA(S) QUE SE
SPECIFICAN EN ESTE CUADRO.

OTA: SEGUROS DE ESTADO S.A SE RESERVA EL DERECHO DE REVISAR Y HACER ACOMPANAMIENTO AL RIESGO ASUMIDO DURANTE LA VIGENCIA DE LA PRESENTE POLIZA, POR LO
ANTO EL ASEGURADOR COMO EL TOMADOR, PRESTARAN SU COLABORACION
PARA EFECTOS DE NOTIFICACIONES LA DIRECCION DE SEGUROS DEL ESTADO S.A. ES CARRERA 13 NO 96-60/74 - TELEFONO: 2180903 - BOGOTA, D.C.

FORMA DE PAGO
REFERENCIA
BANCO CHEQUE Meo. VALCOR || || |||| || ||| || PAGO:

D coLoWE

1100063232366-3

SUPERINTENDENC A Fhli.mﬁ

(415) 7709998021167 (8020)11000632323663 (3900) 000000914315(96)20260719
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SEGUROS SEGUROS DEL ESTADO S.A.

DEL NIT. 860009578-6
ESTADO RECIBO DE CAJA N° 67205788
Expedido en Sucursal ey Fecha de Pago Intermediario
Sucursal
OFICINA EXPERT
BOGOTA, D.C. PRINCIPAL 1 23/06/2026 255822 ASESORES DE
SEGUROS LTDA
CENTRO DE DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO NIT/CC
Tomador: CENDIATRA SOCIEDAD POR ACCIONES
SIMPLIFICADA 800180176
Suma de: UN MILLON ONCE MIL SETECIENTOS CUARENTA Y
: SEIS PESOS M/CTE. *t#x
NIT/CC
Pagador: CENDIATRA 800180176
Por concepto de: APLICACION PORTAL DE RECAUDOS #1752285366

Suc-Ramo-Péliza-

Endoso-Cuota
11-BOGOTA-40-

RCE
CONTRATOS- $748.332,00 $20.000,00 $145.983,08 $0,00 $914.315,08
101093571-0-1
11-BOGOTA-44-
Cu.
ENTIDAD.EST - $73.874,84 $8.000,00 $15.556,22 $0,00 $97.431,06
101285399-0-1
Otros conceptos de pago Valor
CUENTA PUENTE INTERSUCURSALES $1.011.746,00
APROVECHAMIENTOS $-0,08
APROVECHAMIENTOS $-0,06
Forma de pago
Ahorro: $0,00
Corriente: $0,00
Tarjeta: $0,00
Otro: $0,00
Transaccion: 18235424 Total: $1.011.746,00

Cajero: PAGUESTADO



